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Latar Belakang: Prevalensi orang dewasa yang menderita penyakit mental pada 
sebuah komunitas di Amerika berkisar pada angka 8% hingga 20%, dimana 37% 
dari total penderita mengalami penyakit mental berupa depresi. Depresi juga masih 
menjadi beban besar di Indonesia. Akupunktur diketahui dapat mengurangi 
kerusakan yang terjadi pada penderita depresi. Salah satu modalitas akupunktur 
ialah laserpunktur. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh 
laserpunktur untuk depresi yang disebabkan oleh stres kronik. 
 
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental laboratorik yang 
dilaksanakan di Laboratorium Anatomi dan Embriologi Fakultas Kedokteran 
Universitas Sebelas Maret. Sampel penelitian berupa 24 ekor tikus putih (Rattus 
novergicus) jantan galur Wistar, dikelompokkan secara random menjadi: Kelompok 
Kontrol (KK), Kelompok Perlakuan 1 (dipapar stres kronik), Kelompok Perlakuan 
2 (dipapar stres kronik dan laserpunktur), dan Kelompok Perlakuan 3 (dipapar 
laserpunktur). Paparan stres kronik menggunakan model Unpredictable Chronic 
Mild Stress (UCMS) selama 21 hari lalu diberi paparan laserpunktur selama 14 hari. 
Alat yang digunakan adalah laserpunktur GX-2000B dengan panjang gelombang 
635 nm. Laserpunktur diberikan pada titik zusanli (ST36) dan baihui (GV20), pada 
masing-masing titik selama 60 detik. Total energi yang dipaparkan yaitu 0,3 joule 
untuk setiap titiknya dalam satu kali paparan. Variabel bebas dalam penelitian ini 
adalah paparan laserpunktur dan variabel terikat merupakan perilaku depresi yang 
diukur dengan: Forced Swimming Test (FST) yang menghasilkan data berupa rerata 
immobility time. Data dianalisis dengan uji Kruskal – Wallis  (α = 0,05), dilanjutkan 
uji Post Hoc. 
 
Hasil: Uji Kruskal-Walis pada rerata immobility time hasil forced swimming test 
(FST) menunjukkan perbedaan yang bermakna antarkelompok (p<0,05; 0,000). 
Pada uji Post Hoc Mann Whitney menunjukkan perbedaan bermakna antara KK-
KP1, KK-KP2, KK-KP3, KP1-KP3, KP2-KP3 kecuali pada KP1- KP2 yang 
menunjukkan hasil tidak bermakna. 
 
Kesimpulan: Laserpunktur pada titik zusanli (ST36) dan baihui (GV20) tidak 
berpengaruh untuk depresi yang disebabkan stres kronik. 
 
Kata Kunci: depresi, forced swimming test, immobility time, laserpunktur, stres 
kronik, unpredictable chronic mild stress.  
ABSTRACT 
 
Maitsa’ Fatharani, G0014147, 2017. Effect of Laser Acupuncture on Zusanli 
(ST36) and Baihui (GV20) as Depression Therapy Caused by Chronic Stress. Mini 
Thesis, Faculty of Medicine, Sebelas Maret University, Surakarta. 
 
Background: Prevalence of adults suffering from mental illness in a community in 
America is 8% to 20%, which 37% of the total number suffering from depression. 
Depression also still be a big burden in Indonesia. Acupuncture is known to reduce 
the impairment that happens in people with depression. One of modality in 
acupuncture is laser acupuncture. This research aimed to discover laser acupuncture 
effect for depression caused by chronic stress. 
 
Methods: This was an experimental laboratory research conducted at the Anatomy 
and Embryology Laboratory of Faculty of Medicine, Sebelas Maret University. The 
samples were 24 male white rats (Rattus norvegicus), Wistar strains, grouped 
randomly into: Control Group (KK), Treatment Group 1 (exposed to chronic stress), 
Treatment Group 2 (exposed to chronic stress and laser acupuncture), and Treatment 
Group 3 (exposed to laser acupuncture). Chronic stress exposure used unpredictable 
chronic mild stress (UCMS) model for 21 days. Then, it was given laser acupuncture 
exposure for 14 days. Equipment that used is laser acupuncture GX-2000B with its 
wavelength 635 nm. Laser acupuncture given on zusanli (ST36) and baihui (GV20) 
acupoints, each for 60s in a single exposure. The independent variable in this research 
was exposure to laser acupuncture, and the dependent variable was depression 
behavior measured by: Forced Swimming Test results rate of immobility time. Data 
were analyzed by Kruskal-Wallis test (α = 0.05), followed by Post Hoc test. 
 
Result: Kruskal-Wallis test on immobility time rate resulted from forced swimming 
test (FST) showed significant differences between groups (p<0,05; 0,000). In the 
other side Post Hoc Mann-Whitney test showed KK-KP1, KK-KP2, KK-KP3, KP1-
KP3, KP2-KP3 are significant except the result between KP1-KP2 that was not 
significant. 
 
Conclusion: Laser acupuncture on zusanli (ST36) and baihui (GV20) acupoints has 
no effect for depression treatment caused by chronic stress. 
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